Framgangsfaktorer vid kompressionsbehandling

Kunskap hos personalen

e Personal med god/ratt kunskap/val utbildad.

e  Kunskap och kunskapsspridning.

e Beroende av var belastning av personal. Hur manga kan linda?! Vem har kompetensen? ~
e Ha nagra som har "spetskompetens” som kan vara behjélpliga med utbildning

e Vaga fraga om man inte ar saker!

e Ta hjalp av produktspecialister.

Kontinuitet i personalen.

e Stabilitet och kontinuitet behdvs for att fa bra lakning.
e Samma person som foljer saret och lindningen.

Dokumentation
e Dokumentation med foto — fordel.
Delaktig och motiverad patient

e Att man later patienten vara delaktig.

e Information - forsta varfor, kdanner sig positiv till att vaga testa.

e Undervisning till patient och narstaende: process, faktorer som paverkar lakningsprocessen.
e Seftill patienten, hela patienten.

e Tillfallig 6kning av smartlindring.

e Bra ndr patienten kan se resultatet sjalv. Fotografera och mata.

e Patienten ar trygg i sin behandling.

e Utvdrdering tillsammans med patienten.

e Uppratthalla en god livskvalité.

e Anpassad kompression, vadlja ratt kompressionsalternativ till individen.
e Motiverad och védlinformerad patient.

e Anvanda hjdlpmedel vid patagning.

Ledning som satsar
e Ledningen maste vara med ocksa sa det satsas pa detta. De maste inse kostnaden for sar.
Fungerande rutiner

e Bra samarbete mellan professioner. Fungerande delegeringsprocesser. Tydliga ordinationer.
Rutin for sardiagnostisering. Mallar fran RiksSar ger underlag for att fa diagnos.

Samarbete

e Brasamarbete mellan olika huvudman. kan ”paverka” patienten.
e Anpassning av omgivande faktorer och samarbete med 6vriga personal.
e Inte alltid Iatt, ha med olika professioner t ex karlkirurg som

Uppfoljning

Uppfoljning efter l1akt sar — se till att det fungerar, bestélla nya strumpor.



